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【摘要 】 背景 ”慢性病 已 成 为 影响 人 群 健康 的 主要 公共 卫生 问题 ， 我 国 的 慢性 病 患者 数量 持续 增加 ， 死 亡 病 
例 数 也 逐年 递增 ， 患 者 疾病 负担 正 逐 渐 加 重 。 掌 握 慢 性 病 疾 病 负 担 的 变化 情况 ， 对 慢性 病 的 防 控 工 作 意义 重大 ， 但 目 
前 鲜 见 针对 云南 省 农村 常见 慢性 病 疾病 负担 变化 的 研究 。 目 的 ”分 析 云 南 省 农村 居民 2011 和 2021 年 5 种 和 常见 慢性 病 
[高 血压 、 冠 心病 、 脑 卒中 、 哮 跨 和 慢性 阻塞 性 肺 疾病 ( COPD ) ] 疾病 负担 的 变化 情况 。 方 法 ”采用 重复 横断 面 设 
计 ， 分 别 于 2011 年 和 2021 年 采用 多 阶段 分 层 随 机 抽样 方法 选取 云南 省 8 400 名 和 7 700 名 三 35 岁 的 农村 居民 为 研究 
对 象 ， 收 集 研究 对 象 现 场 问 卷 调查 和 体格 检查 数据 ， 以 及 5 种 常见 慢性 病 的 死因 数据 ; 采用 主 成 分 分 析 法 ， 选 取 文 化 
程度 、 家 庭 人 均 年 收入 和 医疗 服务 可 及 性 3 个 变量 构建 社会 经 济 地 位 (SEP ) 指标 ， 利 用 各 变量 系数 计算 SEP 综合 得 
分 ， 并 依据 SEP 综合 得 分 的 四 分 位 数 将 社会 经 济 地 位 分 为 低 、 中 等 偏 下 、 中 等 偏 上 和 高 4 个 等 级 ; 采用 伤 残 调整 生命 
年 (DALY ) 测量 5 种 慢性 疾病 的 疾病 负担 的 大 小 。 结 果 ”与 2011 年 比较 ，2021 年 云南 省 农村 居民 的 高 血压 (25.14% 
与 41.57% ) 、 脑 卒中 (1.03% 与 2.52% ) 和 COPD (9.23% 与 12.60% ) 的 总 体 患 病 率 均 升 高 (P 均 <0.05 ) ， 且 男性 、 
女性 和 各 个 社会 经 济 地 位 人 和 群 的 患 病 率 也 升 高 ( P<0.05 ) ; 冠 心病 ( 2.02% 与 2.30% ) 和 哮喘 (1.36% 与 1.61% ) 的 总 
体 患 病 率 无 明显 变化 (P>0.05 ) ,但 男性 和 高 社会 经 济 地 位 人 群 的 冠 心病 患 病 率 、 男 性 和 中 等 偏 上 社会 经 济 地 位 人 群 
的 哮喘 患 病 率 却 升 高 ( P<0.05 ) ; 男性 2021 年 5 种 慢性 病 的 患 病 率 均 高 于 女性 ( P<0.05 ) ; 2021 年 不 同 社会 经 济 地 
位 人 群 的 COPD 患 病 率 呈 递减 趋势 ( x ”jsy=6.801，P<0.001 ) 。 此 外 ， 冠 心病 ( 10.45 与 18.18 ) 、 脑 卒中 〈 12.80 与 
23.20 ) 、 哮 喘 (4.54 与 9.10 ) 和 COPD (35.99 与 49.07 ) 的 每 千 人 口 D477 均 升 高 ， 高 血压 (1.38 和 1.26 ) 降低 ; 其 
中 以 COPD 的 每 千 人 口 DALY 和 伤 残 所 致 生命 损失 年 ( YLD ) 较 高 , 脑 卒 中 的 每 千 人 口 早 死 所 致 生命 损失 年 (YLL ) 较 高 。 
结论 ”云南 省 农村 居民 2021 年 5 种 常见 慢性 病 的 患 病 率 和 疾病 负担 与 2011 年 比较 ， 以 升 高 为 主 ， 且 2021 年 COPD 
的 疾病 负担 最 重 ， 男 性 和 低 社会 经 济 地 位 人 群 是 未 来 慢性 病 防 控 的 重点 人 群 。 应 采取 有 针对 性 的 预防 和 控制 策略 ， 降 
低 慢 性 病 对 人 群 健康 的 危害 。 
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[Abstract] Background Chronic diseases have become a major public health problem affecting the health of the 


population, and the number of patients with chronic diseases in China continues to increase, as well as the increasing number of 
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deaths due to chronic disease by year, and the increasing burden of disease on patients gradually. Understanding the changes in 
the burden of chronic diseases is of great importance for the prevention and control of chronic diseases. However, there is a lack of 
research on the changes in the burden of common chronic diseases in rural Yunnan Province. Objective “To examine the changes 
in the disease burden of five common chronic diseases | hypertension, coronary heart disease ( CHD ) ,stroke, asthma, and 
chronic obstructive pulmonary disease ( COPD ) ] among rural residents in Yunnan Province in 2011 and 2021. Methods 

A repeated cross—sectional design was used to select 8 400 and 7 700 rural residents aged = 三 35 years in Yunnan Province using 
multistage stratified random sampling method in 2011 and 2021 as the research subjects, respectively. Data were collected from 
on—site questionnaires and physical examinations of study participants, as well as data on the causes of death of five common 
chronic diseases. Principal component analysis was used to construct a socioeconomic status (SEP ) indicator by selecting three 
variables including education level, annual household income per capita and accessibility to medical services, the coefficients 
of the variables were used to calculate the SEP composite score, and the SEP was classified into four grades of low, medium— 
low, medium-—high and high based on the quartiles of the SEP composite score. Disability-adjusted life year ( DALY ) was used to 
measure the magnitude of the disease burden for five chronic diseases. Results Compared with 2011, 
hypertension (25.14% vs. 41.57% ) ,stroke ( 1.03% vs. 2.52% ) ，and COPD (9.23% vs. 12.60% ) in rural Yunnan Province 
in 2021 increased ( P<0.05 ) , as well as the prevalence for males, females, and participants with all SEP grades ( P<0.05 ) ; 

the overall prevalence of CHD (2.02% vs. 2.30% ) and asthma (1.36% vs. 1.61% ) did not change significantly ( P>0.05 ) ， 

while an increase was found in the prevalence of CHD among males and those with high SEP grade, and in the prevalence of 
asthma among males and those with medium-high SEP grade ( P<0.05 ) . In 2021, 
higher in males than in females ( P<0.05 ) , and there was a decreasing trend in the prevalence of COPD by different grades of 
SEP in 2021 ( Xu=6.801，P<0.001 ) .In addition, an increase was found in DALY per 1 000 population of CHD ( 10.45 vs. 
18.18 ) ,stroke ( 12.80 vs. 23.20 ) , asthma (4.54 vs. 9.10 ) , and COPD (35.99 vs. 49.07 ) , while a decrease was found 
in DALY per 1 000 population of hypertension ( 1.38 vs. 1.26) 


the overall prevalence of 


the prevalence of all 5 chronic diseases was 


. COPD presents higher DALY per 1 000 population and years of 
life disability ( YLD ) per 1 000 population, while stroke presents higher years of life lost ( YLL ) per 1 000 population among the 
five chronic diseases. Conclusion The prevalence and disease burden of five common chronic diseases among rural residents in 
Yunnan Province in 2021 were mainly higher than 2011, and the disease burden of COPD was the heaviest in 2021, with males 
and those with low SEP grade being the key populations for future prevention and control of chronic diseases. Targeted prevention 
and control strategies should be adopted to reduce its harm to the health of population. 
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慢性 病 已 成 为 影响 人 群 健康 的 主要 公共 卫生 问题 。 
随 着 工业 化 、 城 镇 化 、 人 口 老龄 化 的 不 断 发 展 和 卫生 健 
康 服务 质量 的 持续 改善 ， 居民 人 均 预 期 寿命 不 断 增长 ， 


工作 提供 科学 依据 。 
1 对 象 与 方法 
1.1 研究 对 象 


科 医 


我 国 的 慢性 病 患 者 数量 也 将 持续 增加 ， 因 慢性 病 导致 的 
死亡 病例 数 也 逐年 递增 , 患者 疾病 负担 正 逐 渐 加 重 - 一 。 
我 国 1991 一 2019 年 间 由 慢性 病 造 成 的 死亡 比例 已 经 由 
69.8% 增长 到 了 88.5% '” 。 云 南 省 位 于 我 国 西南 边 隆 ， 

经 济 发 展 落后 ， 慢 性 病 患 病 率 呈 上 升 趋势 ， 且 农村 增 速 
更 快 '" ， 但 目前 尚 缺乏 针对 云南 省 农村 常见 慢性 病 疾 
病 负担 变化 的 调查 数据 。 我 国 基本 公共 卫生 服务 项 目 
中 的 慢性 病 患者 健康 管理 纳入 了 辖区 内 35 岁 及 以 上 党 
住 居 民 ， 故 本 研究 采用 多 阶段 分 层 随 机 抽样 方法 分 别 
于 2011 年 和 2021 年 对 云南 省 农村 35 岁 及 以 上 居民 进 
行 现场 问卷 调查 和 体格 检查 ， 旨 在 分 析 云 南 省 农村 居民 
5 种 常见 慢性 病 [ 高 血压 、 冠 心病 、 脑 卒中 、 哮 喘 和 慢 
性 阻塞 性 肺 疾 病 (chronic obstructive pulmonary disease， 

COPD ) ] 疾病 负担 的 变化 情况 ， 为 农村 的 慢性 病 防 治 


分 别 于 2011 年 和 2021 年 采用 多 阶段 分 层 随 机 抽 
样 方法 选取 云南 省 3 个 县 35 岁 及 以 上 常住 农村 居民 作 
为 研究 对 象 ; 。 研 究 对 象 的 纳入 标准 : (1) 当地 居住 
三 6 个 月 的 农村 居民 ; (2) 年 龄 三 35 岁 ; (3) 知情 
同意 且 愿 意 配合 调查 者 。 排 除 标准 : 意识 障碍 或 精神 疾 
病 ， 不 能 配合 完成 研究 者 。 本 人 研究 已 通过 昆明 医科 大 学 
伦理 审查 委员 会 批准 (KMMU2020MEC031 ) ， 所 有 研 
究 对 象 已 签署 知情 同意 书 。 
1.2 ”研究 方法 


1.2.1 研究 设计 和 抽样 : 本 研究 采用 重复 横断 面 研 究 
设计 ， a Re ttt stl 


样本 。 一 阶段 根据 云南 省 人 均 国 民生 产 总 值 ( gross 
ea production，CDP ) 将 云南 省 129 个 县 划分 为 经 
济 水 平 好 、 中 和 差 3 层 ， 从 每 层 中 随机 抽取 1 个 县 ， 共 
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抽取 3 个 县 ; 第 二 阶段 将 抽 中 的 3 个 县 内 的 乡镇 根据 
GDP 划分 为 经 济 水 平 好 和 差 2 层 ， 从 每 个 县 的 每 层 各 随 
机 抽取 1 个 乡镇 ， 共 抽取 6 个 乡镇 ; 第 三 阶段 采用 按 概 
率 比 例 抽样 法 从 抽取 的 6 个 乡镇 中 各 随机 抽取 3 个 村 ， 
共 抽 取 18 个 村 ; 第 四 阶段 采用 单纯 随机 抽样 法 从 抽 中 
的 18 个 村 中 抽取 35 岁 及 以 上 常住 居民 作为 研究 对 象 。 
2021 年 对 上 述 3 个 县 的 6 个 乡镇 再 次 采用 相同 的 抽样 
方法 抽取 35 岁 及 以 上 的 研究 对 象 。 

1.2.2 ”资料 收集 : 收集 研究 对 象 现场 问卷 调查 和 体格 检 
查 数据 ， 以 及 5 种 常见 慢性 病 的 死因 数据 。 (1 ) 问卷 
调查 。 运 用 课题 组 自 编 调查 问卷 ， 由 经 过 统一 培训 的 调 
查 员 面 对 面 进行 问卷 调查 。 问 卷 内 容 包括 基本 人 口 学 特 
征 〈 性 别 、 年 龄 、 文 化 程度 、 家 庭 人 均 年 收入 、 医 疗 服 
务 可 及 性 ) 和 5 种 慢性 病 〈 高 血压 、 冠 心病 、 脑 潜 中 、 
哮喘 、COPD ) 的 患 病情 况 等 。 (2 ) 体格 检查 。 由 昆明 
医科 大 学 第 一 附属 医院 和 昆明 医科 大 学 第 二 附属 医院 的 
医师 对 患者 的 血压 和 肺 功能 进行 检查 测量 :“ 。 (3 ) 
5 种 常见 慢性 病 的 死因 数据 从 当地 疾病 预防 控制 中 心 的 
人 口 死 亡 信 息 登 记 管理 系统 获取 ， 根 据 《 国际 疾病 分 类 
第 10 版 》 (International Classification of Diseases Version 
10，ICD-10 ) 进行 死因 编码 “| 。 

1.2.3 ”诊断 标准 及 相关 定义 :， (1 ) 高 血压 诊断 标准 | 。 
当前 正在 服用 降 压 药 ， 或 者 既往 在 乡镇 或 以 上 级 别 医 
疗 卫生 机 构 诊断 为 高 血压 ， 或 者 当天 连续 测量 2 次 或 3 
次 血压 取 平 均值 ， 收 缩 压 = 140 mmHg (1 mmHg=0.133 
kPa ) 和 /或 舒张 压 = 90 mmHg; (2 ) 冠 心病 、 脑 卒中 
和 哮喘 的 诊断 以 研究 对 象 提供 在 乡镇 卫生 院 或 以 上 级 
别 医 疗 卫生 机 构 提 供 的 诊断 报告 为 依据 ; (3) COPD 
诊断 标准 。 吸 入 支气管 舒张 剂 ( 沙丁胺醇 ) 15 min 
后 ， 肺 功能 检查 第 1 秒 用 力 呼 气量 与 用 力 肺活量 的 比值 
<70%; (4) 家 庭 年 人 均 收 入 以 中 位 数 (6 985 元 )“"" 
划分 为 两 组 。= 6 985 元 的 为 高 家 庭 人 均 年 收入 ，<6 
985 元 的 为 低 家 庭 人 均 年 收入 。 (5 ) 医疗 服务 可 及 性 。 
根据 研究 对 象 从 家 中 步行 至 最 近 的 医疗 卫生 机 构 所 花 时 
间 划 分 为 两 组 : <30 min 为 好 ，= 30 min 则 为 差 Do 6 

1.2.4 ”社会 经 济 地 位 (socioeconomic position ， SFEP ) 指 
标的 构建 : 既往 常用 的 社会 经 济 地 位 综合 指标 通常 包含 
“职业 ”“ 教 育 ” 和 “收入 ”3 个 维度 ， 本 研究 参考 相 
关 研 究 ”1 中 对 卫生 经 济 状况 和 社会 经 济 地 位 综合 指 
标的 应 用 ,结合 课题 组 前 期 在 云南 省 开展 的 研究 ， 采 用 
主 成 分 分 析 方法 ， 选 取 文化 程度 、 家 庭 人 均 年 收入 和 医 
疗 服务 可 及 性 3 个 变量 作为 评价 社会 经 济 地 位 的 指标 。 
当 KMO 检验 值 三 0.5，Bartlett's 球形 检验 P<0.001 时 ， 
表示 数据 适合 进行 主 成 分 分 析 ， 提 取 特 征 根 >1 的 主 成 
分 以 构建 SEP 指标 。 利 用 文化 程度 、 家 庭 人 均 年 收入 
和 医疗 服务 可 及 性 的 系数 计算 SEP 综 合 得 分 ,公式 如 下 : 


http://www.chinagp.net E-mail:zgqkyx@chinagp.net.cn 3. 


SEP 综合 得 分 =0.507 x 家 庭 人 均 年 收入 +0.562 x 医疗 
服务 可 及 性 +0.546 x 文化 程度 。 将 SEP 综合 得 分 根据 
四 分 位 数 将 社会 经 济 地 位 分 为 4 个 等 级 : 低 、 中 等 偏 下 、 
中 等 偏 上 和 高 。 
1.2.5 ”疾病 负担 的 测量 : 采用 伤 残 调整 生命 年 (disability 
adjusted life year, DALY ) 测量 疾病 负担 的 大 小 ， 其 包括 
早死 所 致 生命 损失 年 ( years of life lost，YLL ) 和 伤 残 所 
致 生命 损失 年 ( years of life disability, YLD ) 两 部 分 。 

DALY 的 计算 公式 为 
DALY=YLL+YLD= | DC Pe (we) dx ( 式 1) 

式 中 , x 表示 年 龄 ，aw 表示 发 病 年 龄 , 二 表示 残疾 
( 失 能 ) 持续 时 间或 早死 时 间 ; D 表示 残疾 ( 失 能 ) 权 
重 (0~1) ;DC 表示 计算 不 同年 龄 的 生存 时 间 ，C 表 
示 年 龄 权 数 校正 常数 , 取 0.165 8，y 表示 贴现 率 , 取 39%6; 
e “表示 连续 贴现 函数 ; PB 表示 年 龄 权重 函数 参数 ， 
取 0.04'1。 

YLL 的 计算 公式 为 

天 Ce 
ys ly, Kl=(y+BY {eo [-(y+B) 
1_K 


一 YL ) 


y (1-e 


(+a)-1] -er [-(y+B)a-l]}+ 


(2) 

式 中 , K 表示 年 龄 权 数 调 节 因子 ， 取 值 1; a 表示 
死亡 发 生年 龄 ; y 表示 贴现 率 ， 取 3%; B 表示 年 龄 权 
重 孙 数 参 数 , 取 0.04; 二 表示 年 龄 a 时 的 标准 期 望 寿命 。 

YLD 的 计算 公式 为 
YLD=P x Dw ( 式 3) 

式 中 , P 表示 患 病 率 ，Dw 表示 伤 残 权 重 ( 据 WHO 
的 规定 ,其 取 值 范 围 为 0~1， 其 中 死亡 为 1, 健康 为 0 ) ， 
5 种 常见 慢性 病 的 伤 残 权重 取 值 ” : 高 血压 为 0， 冠 
心病 为 0.395， 脑 卒中 为 0.258， 哮 喘 为 0.059，COPD 
为 0.388。 
1.2.6 标 化 率 的 计算 : 采用 间接 法 计算 标 化 患 病 率 ， 将 
2011 年 和 2021 年 各 年 龄 段 的 人 口 数 之 和 用 作 标 准 人 口 
数 ， 计 算 公 式 如 下 : (1 ) 标准 人 口 构成 比 = 各 年 龄 段 
标准 人 口 数 /合计 标准 人 口 数 ; (2 ) 标 化 患 病 率 = 标 
准 人 口 构成 比 x 实际 患 病 率 。 
1.3 统计 学 方法 

采用 Epidata 3.1 软件 建立 数据 库 ， 双 录入 数据 并 进 
行 核查 ; 使 用 SPSS 22.0 软件 整理 和 分 析 数 据 ， 计 数 资 
料 以 相对 数 表示 ,组 间 比 较 采 用 x 检验 或 x 趋势 检验 ， 
组 内 两 两 比较 Bonferroni 法 ; SEP 指标 的 构建 采用 主 成 
分 分 析 。 显 著 性 检验 标准 a 取 0.05。 
2 结果 
2.1 2011 年 和 2021 年 云南 省 农村 居民 基本 情况 

2011 年 共 参 与 调查 8 400 名 ， 其 中 有 效 参与 调查 8 
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187 名 ,有 效率 为 97.46%; 2021 年 共 参 与 调查 7700 名 ， 
其 中 有 效 参 与 调查 7 572 名 ， 有 效率 为 98.34%。 

主 成 分 分 析 结 果 显 示 ，KMO 检验 值 为 0.700， 
Bartlett's 球形 检验 结果 为 x =122.768，P<0.001， 提 示 
个 体 社 会 经 济 指标 之 间 存 在 相关 关系 ， 可 以 进行 主 成 
分 分 析 ; 仅 第 一 主 成 分 的 特征 根 值 (1.149 ) 大 于 1， 
因此 仅 提取 第 一 主 成 分 ， 该 主 成 分 的 累计 贡献 率 为 
38.31%， 即 解释 了 总 体 变 异 的 38.31%。 

2011 年 与 2021 年 云南 省 农村 居民 的 基本 情况 比 
较 结 果 显 示 ，2011 年 研究 对 象 的 年 龄 、 文 化 程度 、 医 
疗 服务 可 及 性 、 社 会 经 济 地 位 的 比例 与 2021 年 比较 ， 
差异 有 统计 学 意义 ( P<0.05) ; 其 中 研究 对 象 2021 年 
35~44 岁 、 文 育 、 中 等 伍 上 社会 经 济 地 位 的 比例 低 于 
2011 年 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( P<0.001 ) ; 65~74 岁 、 
三 75 岁 年 龄 组 、 小 学 及 以 上 、 医 疗 服务 可 及 性 好 、 中 
等 偏 下 、 中 等 偏 下 和 高 社会 经 济 地 位 的 比例 高 于 2011 
年 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( P<0.001 ) 。 见 表 1。 


表 1 2011 和 2021 年 云南 省 农村 居民 基本 情况 [名 (%) | 
Table 1 The basic situation in the rural residents of Yunnan Province in 


2011 and 2021 


项 目 人 ? 值 
性 别 1.606 0.205 
男 3 960( 48.37) 3739 (49.38) 
女 4227( 51.63) 3833 (50.62 ) 
年 龄 113.214” <0.001 
35~44 岁 1851(22.61) 1256 (16.59)?" 
45~54 岁 2119(25.88) 1905 (25.16) 
55~64 岁 2014(24.60) 1856 (24.51) 
65~74 岁 1403(17.14) 1670 (22.05) ” 
三 75 岁 800 (9.77) 885 (11.69)°" 
文化 程度 116.643 <0.001 
文盲 2 495(30.48 ) 1730 (22.85)? 
小 学 及 以 上 5692(69.52) 5 842 (77.15)? 
家 庭 人 均 年 收入 0.372 0.542 
低 4196(51.25) 3844 (50.77) 
高 3991(48.75) 3728 (49.23) 
医疗 服务 可 及 性 254.326 <0.001 
差 3645(44.52) 2434 (32.14) 
好 4542(55.48) 5138 (67.86)" 
社会 经 济 地 位 7.492* <0.001 
低 2175(26.57) 1863 (24.60) 
中 等 偏 下 1104(13.48) 1815 (23.97)?" 
中 等 偏 上 3028(36.99) 2026 (26.76)? 


高 1880(22.96) 1868 (24.67) 
注 :“ 表 示 x “趋势 值 ; "表示 与 2011 年 比较 ，P<0.001。 


2.2 2011 年 和 2021 年 云南 省 农村 居民 5 种 常见 慢性 病 


患 病 率 的 变化 情况 

2011 年 云南 省 农村 居民 的 高 血压 患 病 率 为 25.14% 
(2 058/8 187 ) , 标 化 率 为 26.07%; 冠 心病 患 病 率 为 2.02% 
( 165/8 187 ) , 标 化 率 为 2.08%; 脑 卒 中 的 患 病 率 为 1.03% 
(84/8 187) ， 标 化 率 为 1.07%; 哮喘 患 病 率 为 1.36% 
(111/8 187 ) ， 标 化 率 为 1.44%; COPD 患 病 率 为 9.23% 
(756/8 187 ) ， 标 化 率 为 9.65%。2021 年 云南 省 农村 居 
民 的 高 血压 患 病 率 为 41.57% ( 3 148/7 572 ) ， 标 化 率 为 
40.35%; 冠 心 病 患 病 率 为 2.30% ( 174/7 572 ) ， 标 化 率 
为 2.20%; 脑 玉 中 的 患 病 率 为 2.52% (191/7 572) ， 标 
化 率 为 2.36%; 哮喘 患 病 率 为 1.61% (122/7 572) ， 标 
化 率 为 1.52%; COPD 患 病 率 为 12.60% (954/7 572 ) ， 
标 化 率 为 12.19%。 

2021 年 云南 省 农村 居民 的 高 血压 、 脑 卒中 、COPD 
患 病 率 高 于 2011 年 , 差异 有 统计 学 意义 ( X =480.418、 
51.376、46.043，P<0.001 ) 。 其 中 2021 年 男性 、 女 性 
以 及 处 于 各 个 社会 经 济 地 位 人 群 的 高 血压 患 病 率 均 高 于 
2011 年 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( Xx =357.171、146.363、 
49.226、98.383、202.353、138.154, P<0.001 ) ; 2011 
年 男性 高 血压 患 病 率 低 于 女性 ，2021 年 男性 高 血压 上 患 
病 率 高 于 女性 ，2011 年 不 同 社会 经 济 地 位 人 群 的 高 血 
压 患 病 率 呈 递减 趋势 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( X =4.682， 
P=0.030; x =25.625, P<0.001; X2 y=43.106, 
P<0.001 ) 。2021 年 男性 、 高 水 平 社 会 经 济 地 位 人 和 群 
的 冠 心病 患 病 率 均 高 于 2011 年 ， 差 异 有 统计 学 意义 
( x "=7.324、4.303，P=0.007、0.038 ) ; 2011 年 不 同 
社会 经 济 地 位 人 群 的 冠 心病 患 病 率 呈 递减 趋势 ，2021 
年 男性 冠 心病 患 病 率 高 于 女性 ,差异 有 统计 学 意义 ( x” 
总 热 =16.232，P<0.001; X 2=4.665，P=0.031 ) 。2021 年 
男性 、 女 性 以 及 中 等 偏 下 、 中 等 偏 上 、 高 水 平 社 会 经 
济 地 位 的 脑 鞭 中 患 病 率 均 高 于 2011 年 ， 差 异 有 统计 学 
意 义 (x =42.066、12.024、17.895、23.583 、12.048 ， 
已 分 别 为 <0.001、0.001、<0.001、<0.001、<0.001、 
0.001 ) ; 2011 年 不 同 社会 经 济 地 位 人 群 的 脑 卒 中 患 
病 率 呈 递 减 趋势 ，2021 年 男性 脑 卒 中 患 病 率 高 于 女 
性 ， 差 异 有 统计 学 意义 (xg 多 =16.614，P<0.001; 
Xx =8.327，P=0.004 ) 。2021 年 男性 以 及 中 等 偏 上 水 平 
社会 经 济 地 位 人 群 的 哮喘 患 病 率 均 高 于 2011 年 ， 差 异 
有 统计 学 意义 ( x gs=6.231,，P=0.013; X =4.051， 
P=0.044 ) ; 2021 年 男性 哮 跨 患 病 率 高 于 女性 ， 差 异 有 
统计 学 意义 ( x "=6.308, P=0.012 ) 。2021 年 男性 以 及 低 、 
中 等 偏 上 水 平 社会 经 济 地 位 人 群 的 COPD 患 病 率 均 高 
于 2011 年 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( x = 62.178，10.749， 
11.744, PP 分 别 为 <0.001、0.001、0.001) ; 2011 年 
不 同 社会 经 济 地 位 人 群 的 COPD 患 病 率 呈 递减 趋势 ， 
2021 年 男性 COPD 患 病 率 高 于 女性 ， 不 同 社会 经 济 地 
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表 2 2011 年 和 2021 年 云南 省 农村 居民 5 种 常 


化 情况 


Table 2 Changes in the prevalence of 


rural residents of Yunnan Province in 2011 and 2021 


见 慢性 病 患 病 率 的 变 


ive common chronic diseases in the 


2011 年 2021 年 
项 目 。” 患 病人 患 病 率 标 化 率 ” 患 病人 患 病 率 标 化 率 
数 (名 ) (%) (%) 数 ( 名 ) (%) (%) 
高 血压 
性 别 
男性 953 24.07 25.2 1663 44.48" 43.12 
女性 1105 26.14 26.8 1485 38.74 37.91 
社会 经 济 地 位 
低 653 30.02 28.7 756 ”40.58" 42.38 
中 等 偏 下 283 25.63 27.0 797 43.91* 42.67 
中 等 偏 上 -上 718 23.71 24.7 864 42.65* 40.95 
高 404 21.49 24.0 731 39.13” 35.82 
性 别 
男性 70 lyg 1.8 100 2.67” 2.53 
女性 95 2.25 2.3 74 1.93 1.92 
社会 经 济 地 位 
低 67 3.08 2.9 46 2.47 2.66 
中 等 偏 下 18 1.63 1.7 46 2.53 -2.37 
中 等 偏 上 57 1.88 1.9 43 2.12 2.04 
高 23 L122 1.6 39 2.09” 1.57 
脑 鞭 中 
性 别 
男性 39 0.98 1.0 114 3.09 2.81 
女性 45 1.06 1.1 77 2.01 1.88 
社会 经 济 地 位 
低 40 1.84 1.8 48 2.58 2.79 
中 等 偏 下 9 0.82 0.9 59 3.25* -3.07 
中 等 偏 上 24 0.79 0.8 50 2.47” 2.23 
高 11 0.59 0.6 34 1.82” 1.47 
哮喘 
性 别 
男性 50 1.26 1.35 74 1.98" 1.81 
女性 61 1.44 1.51 48 1.25 1.21 
社会 经 济 地 位 
低 39 1.79 1.68 pl 1.13 1.22 
中 等 偏 下 12 1.09 1.25 32 1.76 1.70 
中 等 偏 上 37 i122 133 39 1.92” 1.74 
高 23 1.22 1.44 30 1.61 jis3 
COPD 
性 别 
男性 380 9.60 9.9 581 15.54* 15.72 
女性 376 8.90 8.1 373 9.73 9.53 
社会 经 济 地 位 
低 229 10.53 10.8 259 ”13.90” 14.08 
中 等 偏 下 107 9.69 9.6 251 13.83 13.67 
中 等 偏 上 273 9.02 9.1 243 12.00* 12.09 
高 147 7.82 8.2 201 10.76 10.72 


注 : 


COPD= 慢性 阻塞 性 肺 疾 ; 


调 ;“ 与 2011 多 


E 比 较 ，P<0.05。 
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位 人 群 的 COPD 患 病 率 呈 递减 趋势 ， 差 异 有 统计 学 意义 
( X 总 执 =6.801，P<0.001; X =59.973，P<0.001; X 冯 
加 =10.751，P=0.001 ) ， 见 表 2。 

2.3 云南 省 农村 居民 5 种 常见 慢性 病 每 千 人 口 YLL、 
YLD 和 DALY 变化 情况 ”2021 年 云南 省 农村 的 冠 心病 、 
脑 仁 中、 哮喘 和 COPD 的 每 千 人 口 DALY 和 YLD 以 及 冠 
心病 、 脑 荃 中 和 哮 跨 的 每 千 人 口 YL 均 高 于 2011 年 ， 
2021 年 云南 省 农村 高 血压 的 每 千 人 口 DALY 和 YLL 以 
及 COPD 的 每 千 人 口 YL 低 于 2011 年 ; 在 2011 年 和 
2021 年 ， 云 南 省 农村 的 每 千 人 口 DALY 和 YLD 较 高 的 
均 为 COPD， 每 千 人 口 YLL 较 高 的 为 脑 卒 中 ; 冠 心 病 和 
COPD 的 DALY 中 均 以 YLD 占 比较 高 ， 而 脑 革 中 和 哮 跨 
均 以 YLL 占 比较 高 。 在 2011 年 ， 男 性 高 血压 、 脑 卒中 、 
哮喘 和 COPD 的 每 千 人 口 DALY 均 高 于 女性 ， 而 冠 心病 
的 低 于 女性 ; 在 2021 年 ， 男 性 冠 心病 、 脑 葵 中、 哮喘 
和 COPD 的 每 千 人 口 DALY 均 高 于 女性 ， 而 高 血压 的 低 
于 女性 ， 见 表 3。 


表 3 2011 年 和 2021 年 云南 省 农村 
YLL、YLD 和 DALY 变化 情况 

Table 3 Changes in YLL, YLD, and DALY per 1 000 population for five 
common chronic diseases in the rural residents of Yunnan Province in 2011 


and 2021 


居民 5 种 常见 慢性 病 每 千 人 


2011 年 2021 年 
疾病 yxy ID DJ IN YD DALY/ 
1000 人 1000 人 1000 人 1000 人 1000 人 1000 人 

高 血压 

男性 1.39 0.00 1.39 1.03 0.00 1.03 

女性 1.36 0.00 1.36 1.50 0.00 1.50 

合计 1.38 0.00 1.38 1.26 0.00 1.26 
冠 心 病 

男性 ” 2.50 7 9.61 10.12 10.67 20.79 

女性 ” 2.61 8.89 11.50 7.96 7.51 15.47 

合计 2.55 7.90 10.45 9.09 9.09 18.18 
脑 革 中 

男性 11.24 2.58 13.82 16.80 7.74 24.54 

女性 9.10 2.84 11.94 16.70 5.16 21.86 

合计 ”10.22 2.58 12.80 16.75 6.45 23.20 
哮喘 

男性 3.97 0.74 4.71 8.69 1.17 9.86 

女性 3.51 0.85 4.36 7.57 0.74 8.31 

合计 ”3.74 0.80 4.54 8.15 0.95 9.10 
COPD 

男性 ” 0.25 37.25 37.50 0.19 60.30 ”60.49 

女性 ” 0.32 34.53 34.85 0.18 37.75 37.93 

合计 ”0.29 35.70 35.99 0.18 48.89 49.07 

注 : DALY= 伤 残 调整 生命 年 ，YLL= 早死 所 致 生命 损失 年 ，YLD= 

伤 残 所 致 生命 损失 年 。 
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3 讨论 

本 研究 结果 表明 ， 与 2011 年 比较 ，2021 年 云南 省 
农村 地 区 居民 高 血压 、 脑 卒中 和 COPD 的 总 体 患 病 率 均 
升 高 ， 与 全 国 ' 1 和 其 他 中 、 低 收入 国家 "5 的 变化 
趋势 一 致 ， 冠 心病 和 哮喘 的 总 体 患 病 率 无 明显 变化 ， 该 
研究 结果 与 国内 其 他 调查 结果 不 完全 一 致 "71 ， 具 体 
原因 有 待 更 深入 研究。 提示 云南 省 农村 地 区 高 血压 、 脑 
卒中 和 COPD 的 流行 仍 在 加 剧 ， 冠 心病 和 哮喘 的 防 控 效 
果 也 不 明显 ， 慢 性 病 防 控 任 务 仍 然 艰巨 。 因 此 ， 需 重点 
加 强 对 高 血压 、 脑 荃 中 和 COPD 的 防 控 工 作 ， 防 止 其 流 
行 以 及 进一步 加 剧 ; 同时 需 开 展 针对 冠 心病 和 哮喘 防 控 
措施 的 深入 研究 ， 发 现 现行 防 控 措 施 的 不 足 ， 改 善 相 关 
防 控 措施 。 

云南 省 农村 地 区 居民 2021 年 高 血压 患 病 率 
(41.57% ) 高 于 南方 农村 地 区 ( 24.0% ) 8 ，COPD 患 
病 率 (12.59% ) 高 于 四 川 省 农村 地 区 (1.16%)'”， 
脑 革 中 患 病 率 (2.5295 ) 高 于 山西 省 农村 地 区 ( 1.90% ) 
2 ， 冠 心病 患 病 率 (2.29% ) 低 于 安徽 省 18 岁 及 以 上 
成 年 居民 (3.9% ) '” ， 哮 喘 患 病 率 ( 1.61% ) 低 于 中 
国 45 岁 及 以 上 人 群 (2.16% ) "1。 说 明 云南 省 农村 居 
民 5 种 主要 慢性 病 的 患 病 率 与 其 他 地 区 存在 差异 ， 该 地 
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济 地 位 的 关联 关系 不 同 , 其 关联 较 复杂 , 需 进 一 步 研究 。 
建议 根据 每 种 慢性 病 与 社会 经 济 地 位 的 相关 性 变化 情况 
制订 针对 性 的 慢性 病 防 控 措施 ， 尤 其 应 重点 关注 低 社会 
经 济 地 位 人 群 的 COPD 防 控 。 

本 次 调查 结果 显示 ， 与 2011 年 相 比 ，2021 年 云南 
省 农村 地 区 居民 冠 心 病 、 脑 从 中 、 哮 哈 和 COPD 每 千 人 
口 DALY 均 升 高 ， 但 高 血压 则 降低 ,说 明 云 南 省 农村 地 
区 高 血压 的 防 控 工作 已 取得 一 定 成 效 ， 但 当地 慢性 病 的 
防 控 工作 仍 任重道远 。 此 外 ,在 5 种 慢性 病 中 ，COPD 
的 每 千 人 口 DALY 和 YLD 较 高 ， 脑 座 中 的 每 千 人 口 YLL 
较 高 ， 说 明 5 种 慢性 病 中 造成 云南 省 农村 居民 疾病 负担 
和 伤 残 风险 最 大 的 是 COPD， 造 成 早死 风险 最 大 的 是 脑 
卒中 ; 且 冠 心病 和 COPD 的 疾病 负担 均 以 伤 残 所 致 寿命 
损失 为 主 ， 脑 卒中 和 哮喘 均 以 早死 所 致 寿命 损失 为 主 ， 
这 与 其 他 研究 结果 一 致 :1 。 因 此 ， 建 议 当 地 应 该 重点 
加 强 冠 心病 和 COPD 的 三 级 预防 , 改善 患者 的 生命 质量 ， 
减少 其 因 伤 残 造成 的 寿命 损失 ; 加 强 脑 鞭 中 和 哮 跨 的 一 
级 预防 ， 降 低 发 病 率 ， 减 少 其 因 早死 造成 的 寿命 损失 。 

本 文 综 合 对 比分 析 了 2011 年 和 2021 年 云南 省 农村 
居民 5 种 常见 慢性 病 疾病 负担 的 变化 情况 ， 补 充 完善 了 
该 地 区 本 领域 的 研究 数据 ， 揭 示 了 5 种 慢性 病 当前 的 流 


区 高 血压 、COPD 和 脑 鞭 中 的 患 病 率 相对 较 高 ， 冠 心病 
和 哮喘 的 患 病 率 相 对 较 低 。 这 种 差异 一 方面 可 能 是 因为 
各 项 研究 的 诊断 标准 和 纳入 人 和 群 存在 差异 ， 另 一 方面 可 
能 是 因为 各 个 地 区 的 经 济 、 环 境 、 生 活 方式 差异 对 疾病 
的 患 病 有 所 影响 。 因 此 ， 应 因地制宜 ， 结 合 云南 省 经 济 
落后 、 卫 生 资 源 缺 乏 、 多 民族 聚居 且 生 活 方式 差异 大 的 
情况 制订 符合 云南 省 农村 居民 的 慢性 病 防 控 策 略 。 

本 次 调查 结果 显示 ， 与 2011 年 相 比 ， 云 南 省 农村 
地 区 居民 2021 年 男性 5 种 慢性 病 的 患 病 率 均 升 高 ; 此 
外 ，5 种 慢性 病 患 病 率 2011 年 与 2021 年 的 性 别 差 异 比 
较 结 果 由 2011 年 的 女性 高 血压 患 病 率 高 于 男性 和 2011 
年 不 同性 别 冠 心病 、 脑 葵 中 、 哮 跨 患 病 率 无 统计 学 意义 
均 变 为 2021 年 的 男性 $ 种 慢性 病 患 病 率 均 高 于 女性 ， 
说 明 男 性 的 患 病 率 增 速 更 快 , 这 与 其 他 研究 结果 一 致 * 
”71 。 考 虑 可 能 与 男性 吸烟 、 饮 酒 等 慢性 病危 险 因 素 的 
暴露 率 高 于 女性 ， 且 肥胖 增 速 比 女性 快 有 关 ' 。 因 此 ， 
应 加 强 对 男性 人 群 的 慢性 病 防 控 干 预 ， 尤 其 是 针对 上 述 
可 改变 慢性 病危 险 因素 的 干预 。 

2011 年 高 血压 、 冠 心病 、 脑 荃 中 和 COPD 的 患 病 
率 均 随 社会 经 济 地 位 水 平 呈 递减 趋势 ， 但 2021 年 不 同 
社会 经 济 地 位 水 平 的 慢性 病 患 病 率 趋势 中 仅 有 COPD 患 
病 率 呈 递减 趋势 ， 说 明 与 2011 年 相 比 ，2021 年 不 同 社 
会 经 济 地 位 人 群 5 种 慢性 病 的 患 病 率 变化 情况 不 同 ， 社 
会 经 济 地 位 对 5 种 慢性 病 患 病 产 生 的 影响 不 同 ， 这 与 其 
他 研究 结果 一 致 .” ”1 ， 可 能 是 因为 不 同 疾 病 与 社会 经 


了 


行 和 负担 情况 ， 为 当地 5 种 慢性 病 防 控 策略 的 调整 制订 
提供 了 科学 依据 。 但 也 存在 一 定 的 局 限 性 ， 首 先 ， 现 场 
调查 通过 既往 诊断 结果 获得 脑 洽 中 、 冠 心病 和 哮喘 的 诊 
断 数 据 。 由 于 云南 农村 居民 相对 缺乏 获取 疾病 防 控 和 治 
疗 的 资源 ， 其 就 诊 次 数 较 少 ， 导 致 部 分 患者 可 能 不 知道 
自己 的 患 病状 况 ， 其 真实 患 病 率 可 能 被 低估 ; 其 次 ， 由 
于 年 收入 基于 患者 的 回顾 性 报告 ， 虽 已 对 整个 研究 过 程 
采取 了 相应 的 质量 控制 措施 ， 但 仍 无 法 避免 其 存在 一 定 
的 回忆 偏 倚 。 

综 上 所 述 ， 与 2011 年 相 比 ，2021 年 云南 省 农村 居 
民 高 血压 、 脑 卒中 和 COPD 的 患 病 率 升 高 ， 冠 心病 、 脑 
鞭 中 、 哮 喘 和 COPD 的 每 千 人 口 D477 升 高 ， 高 血压 的 
每 千 人 口 DALY 降低 ; 且 2021 年 男性 5 种 慢性 病 的 患 
病 率 均 高 于 女性 ， 不 同 社会 经 济 地 位 人 群 COPD 患 病 率 
旺 递减 趋势 。 说 明 该 地 区 的 慢性 病 防 控 工作 虽 取 得 一 定 
进展 ， 但 其 患 病 率 和 疾病 负担 仍然 较 重 ， 慢 性 病 仍 是 云 
南 农 村 地 区 目前 面临 的 重要 公共 卫生 问题 ， 其 防 控 工作 
嗓 须 改善 ， 尤 其 是 男性 和 低 社会 经 济 地 位 人 群 。 

作者 贡献 : 吴 霞 负责 初稿 写作 、 版 本 修订 ; 刘 岗 负 
责 数据 清洗 和 统计 学 分 析 ; 赵 一 、 李 国 晖 、 鹤 文 龙 、 孙 
承 欢 负责 现场 调查 、 数 据 收集 ; 蔡 乐 负责 获取 资助 、 提 
供 资源 、 监 督 指导 、 对 文章 整体 负责 ; 所 有 作者 共同 确 
认 了 论文 的 最 终 稿 。 
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